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1. Resumen  
Introducción: La sangre de cordón umbilical (SCU) se utiliza en la 
actualidad para el trasplante hematopoyético alogénico, tanto en niños 
como en adultos, para tratar enfermedades de la médula ósea y 
enfermedades metabólicas. 
En España, existen siete bancos públicos coordinados por la Organización 
Nacional de Trasplantes (ONT) y el Registro Español de Donantes de Médula 
Ósea (REDMO), encargados de coordinar las donaciones y trasplantes. 
Solo el 30% de los pacientes tiene un familiar con un sistema inmunológico 
compatible, por lo que cabe destacar la labor del personal de enfermería, el 
cual se encarga de la promoción y educación para la salud, sobre todo en 
atención primaria y en la preparación al parto.  
Objetivo principal: Desarrollar un programa de salud dirigido a mujeres 
en edad fértil en la población de Tarazona, con el fin de mejorar los 
conocimientos sobre la donación de SCU. 
Metodología: Se ha realizado una revisión bibliográfica de las publicaciones 
acerca de la donación de SCU incluidas en diferentes bases de datos 
científicas, revistas y páginas web, desde el año 2005, en inglés y español.  
Conclusiones: A pesar del aumento en el número de donantes de SCU en 
España, todavía no es suficiente para cubrir las necesidades de nuestro 
país. Este déficit de donantes hace necesaria la intervención de enfermería 
con el fin de que la población disponga de la información necesaria. El 
programa de salud ha sido diseñado con este objetivo, incidiendo en la 
promoción y la educación sanitaria. 









Introduction: The umbilical cord blood (UCB) is currently used for 
allogeneic hematopoietic transplantation, in children and in adults with bone 
marrow diseases and metabolic diseases. 
In Spain, there are seven public banks, coordinated by the National 
Transplant Organization (ONT) and the Spanish Registry of Bone Marrow 
Donors (REDMO), responsible for coordinating donations and transplants. 
Only 30% of patients have family members with a compatible immune 
system, so the work of the nurses should be highlighted as they are 
responsible for the promotion and health education, especially in primary 
care and preparation labor. 
Main objective: To develop a health program aimed at women of 
reproductive years in the town of Tarazona, in order to achieve proper 
promotion and health education to the donation of UCB. 
Methodology: Literary reviews of publications have been performed about 
donation UCB included in different scientific English and Spanish scientific 
databases, magazines and websites since 2005. 
Conclusions: Despite the increase in the number of donors in Spain, it is 
not enough to meet the needs of our country. This deficit of donors requires 
the nursing intervention so that people have the information necessary. The 
health program has been designed for this purpose, focusing on the 
promotion and health education. 







En la década de los 80 se descubrió que la sangre de cordón umbilical 
(SCU) representaba una fuente de células madre hematopoyéticas (CMH) 
capaces de producir glóbulos blancos, glóbulos rojos y plaquetas, y por lo 
tanto, con capacidad de regenerar la medula ósea y el sistema inmunitario 
(1). En los más de 20 años que han pasado desde que se realizó el primer 
trasplante de SCU, se han logrado muchos avances, lo que permite un 
mayor acceso al tratamiento con CMH, sobre todo en pacientes sin donantes 
compatibles (2, 3). 
Existen 3 fuentes principales de CMH en humanos: células madre 
embrionarias, células madre adultas y células madre de cordón umbilical. 
Las adultas se encuentran en varios lugares del cuerpo humano, pero 
fundamentalmente en la médula ósea (la fuente más tradicional), pero se 
está sustituyendo por las células alojadas en la sangre periférica y en el 
cordón umbilical (4, 5). 
Actualmente, la  SCU se utiliza para el trasplante hematopoyético alogénico 
en pacientes tanto pediátricos como adultos. Los beneficiarios de las 
propiedades de la SCU son aquellas personas que presentan enfermedades 
congénitas o adquiridas de la médula ósea (sobre todo leucemia y linfomas 
malignos), y enfermedades metabólicas (5-7) (Anexo 1). 
La SCU tiene una serie de ventajas frente a otros tipos de trasplantes de 
CMH (2, 4, 5, 8-15): 
- El acceso a SCU suele ser rápido, ya que se encuentra congelada y 
preparada para el trasplante.  
- La incidencia de incompatibilidad de enfermedad injerto contra el 
huésped es menor, gracias a la inmadurez inmunológica de los 
linfocitos contenidos en la SCU, lo que permite usar criterios de 
histocompatibilidad (HLA) menos estrictos.  
- Su obtención no presenta peligro ni para la madre ni para el feto, y 





Sin embargo, también existen limitaciones (2, 4, 5, 8-15):  
- La SCU contiene una baja cantidad de células CD34+, lo que limita su 
uso a pacientes pediátricos. Aunque existen diferentes alternativas 
para adultos como el uso de dos unidades de SCU (doble cordón). 
- También presenta limitaciones a la hora de almacenar las propias 
células madre de un bebé para el futuro (trasplante autólogo).  
Se han creado bancos (públicos, privados y mixtos) para la donación de 
SCU y la realización de los trasplantes de sangre periférica (TSP), tanto de 
donante relacionado como de no relacionado. Los bancos públicos son 
aquellos que almacenan el material biológico para el uso de un trasplante 
alogénico, procedente de una donación sin cobrar honorarios (9). Los 
bancos privados, preservan el material para el uso autólogo, cobrando una 
cuota inicial y una cuota anual para el mantenimiento de la muestra. Y los 
bancos mixtos recogen la SCU sin cobrar y reservan las muestras para las 
familias cuyo bebé tiene un familiar con un trastorno que puede tratarse 
con SCU, es lo que se conoce como donación dirigida (5, 16). 
En España, existen siete bancos públicos coordinados por la Organización 
Nacional de Trasplantes (ONT) y por el Registro Español de Donantes de 
Médula Ósea (REDMO) que es el encargado de coordinar las donaciones y 
trasplantes (9). La búsqueda de un donante a nivel internacional se realiza a 
través de Bone Marrow Donors Worldwide (BMDW) (1). Desde el año 2006, 
en España también están permitidos los bancos mixtos, con las mismas 
obligaciones que los bancos públicos. Además, el sistema público, según el 
Real Decreto 1301/2006, también permite la donación dirigida, para uso 
propio, solo cuando haya una razón que lo justifique (7, 17, 19). 
En la actualidad, solo el 30% de los pacientes tienen un familiar con un 
sistema inmunológico compatible que permita el trasplante, de ahí la 
importancia de la donación alogénica (14, 16, 19, 20). 
Por otro lado, diversos estudios han demostrado la poca utilidad de la 
donación autóloga de la SCU, ya que existen numerosas enfermedades 
genéticas en las que está indicado el trasplante, y por lo tanto, dicha 
enfermedad también está presente en las células del cordón umbilical. Por 
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lo que, la donación autóloga se reduce al uso exclusivo en enfermedades 
adquiridas (7, 11, 14-16, 19-21). 
Las matronas y enfermeras se encargan de la obtención de la SCU, pero 
también son las responsables de la promoción y la educación sanitaria 
acerca de la donación (19). 
El cordón umbilical, junto con las células madre que contiene, normalmente 
son desechados tras el parto. Por ello, es muy relevante el papel de la 
enfermería en este ámbito, sobre todo desde atención primaria y en la 
preparación al parto, donde transmitir una correcta información es 
determinante a la hora de conseguir un mayor número de donaciones (19). 
Todo ello sin olvidar que la donación debe ser voluntaria, anónima y sin 
ánimo de lucro (22). 
Cabe destacar que a pesar del crecimiento que han experimentado los 
bancos de cordón umbilical, tanto públicos como privados, en los últimos 
años,  hay pacientes que no encuentran un donante compatible. Con este 
programa para la salud se pretende concienciar a la población sobre la 
importancia de la donación de SCU, e informar acerca del proceso, los 














3. Objetivos del trabajo 
Objetivo general: 
 Desarrollar un programa de salud dirigido a mujeres en edad fértil en 
la población de Tarazona, con el fin de mejorar los conocimientos 
sobre la donación de SCU. 
Objetivos específicos: 
 Realizar una búsqueda bibliográfica para conocer en qué consiste la 
donación de SCU y la situación actual en España. 






















4. Metodología  
Para elaborar el programa de salud, se ha realizado una revisión 
bibliográfica, en la que se ha obtenido información de diferentes bases de 
datos científicas, limitando la búsqueda a artículos con una antigüedad 
menor de 10 años, y en idiomas inglés o español (Ver tabla 1). 
También se ha obtenido información de páginas web como la Fundación 
Josep Carreras y la Organización Nacional de Trasplantes (ONT).  
Tabla 1. Resumen de la búsqueda bibliográfica 

























343 6 3, 13, 14, 
15, 20, 21 
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26 2 11, 17 
“Trasplante” y 
“cordón 




Páginas web Organización Nacional de trasplantes. Plan nacional de sangre 
de cordón umbilical. 
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Fundación Josep Carreras 24, 28 
Banco de Sang y Teixits 25 
Asociación para la Donación de Médula Ósea y Cordón 
Umbilical (ADMO) 
26 
Dona Médula Aragón 27 
 
Tras realizar la búsqueda bibliográfica, se ha observado que existen 
diferentes artículos en revistas de enfermería, elaborados por parte de 
matronas y enfermeras (1, 7, 9, 14), en los cuales explican el 
procedimiento de la donación y concluyen con la importancia de concienciar 
a los profesionales para dar una correcta información a la población y 
aumentar así el número de donantes. 
Por ejemplo, en Extremadura, la Asociación para la Donación de Médula 
Ósea y Cordón Umbilical (ADMO) se encarga de la divulgación de la 
donación de SCU contando con material informativo, entre ellos un tríptico 
de cordón umbilical y un Programa de Donación y Obtención de SCU 
llamado “Tu cordón me da vida” (26). En la página web podemos encontrar 
información sobre que es la SCU, por qué ser donantes y quien puede serlo, 
pero no aparece como realizan esta promoción de la donación, y como lo 
hacen llegar a la población, aparte de a través de la pagina web.  
No he encontrado ningún programa de salud en el que se impartan 
diferentes sesiones para concienciar a la población, aunque si varios 










En la actualidad, se estima que para que España sea autosuficiente en el 
número de unidades de SCU, se debería conseguir un incremento de 30.000 
a 40.000 unidades, sobre las 58.000 que hay actualmente según el REDMO. 
España no ocupa un lugar acorde en el número de donantes voluntarios en 
relación con su nivel de desarrollo. El propósito de este programa de salud 
es estimular la participación de la población en la donación de SCU (23). 
A pesar del crecimiento de los últimos años de los bancos públicos y 
privados a nivel internacional, todavía hay pacientes que no disponen de 
donantes compatibles. La probabilidad de encontrar un donante compatible 
entre los miembros de la familia es de un 25% o 30% aproximadamente, 



















6.1. Población diana: 
Los criterios de inclusión en el programa son: mujeres en edad fértil, con 
edades comprendidas entre los 18 y los 35 años, o que estén embarazadas 
y lleven seguimiento de su embarazo en el Centro de Salud (CS) de 
Tarazona.  
El CS de Tarazona se encuentra en la Plaza Doña Joaquina Zamora 2 
(50500 Tarazona) y pertenece al Sector Sanitario Zaragoza III. Tiene una 
población de 14.245 habitantes, del los que 7.199 son mujeres. Esta zona 
incluye 15 municipios y 20 entidades singulares de población.  
 
6.2. Objetivos específicos del programa: 
 Identificar la cantidad de información de la que disponen los padres 
acerca de la donación de SCU antes del parto. 
 Mejorar el conocimiento de las mujeres en edad fértil del uso que tiene 
la SCU y de los requisitos necesarios para poder ser donante. 
 Dar a conocer los diferentes pasos que hay que seguir para llegar a ser 
donante de SCU. 
 
 
6.3. Actividades: carta descriptiva 
Para el desarrollo se seguirá el modelo de una carta descriptiva. Se trata de 
un programa de educación dirigido a las futuras madres para la donación de 
su SCU a los bancos públicos para el tratamiento de diferentes 
enfermedades oncohematológicas. El programa se llamará: “Cordón de 
vida” y  constará de cuatro sesiones que serán impartidas por la enfermera 







 Desarrollo del programa: Carta descriptiva 
Sesión número 1 Estudio de los participantes: ¡VAMOS A CONOCERNOS! 
Con esta sesión, se intentará fomentar la cohesión grupal y asegurar la asistencia de los participantes a las sesiones 
posteriores. También se valorará la información con la que cuentan, y en las siguientes sesiones, se impartirán los 










OBJETIVO TÉCNICA DIDÁCTICA MATERIAL TIEMPO 
Identificar la información con 
la que cuentan los 
participantes acerca de la 
donación de SCU antes de 
iniciar el programa. 
Se considerará importante reservar un 
espacio al inicio para la presentación de 
los asistentes. Posteriormente, se les 
proporcionará una encuesta de 10 
preguntas breves, para conocer sus 
conocimientos sobre el tema (Anexo 2).  
Bolígrafos y  
encuestas en 
papel. 
20 minutos  
Registrar si estarían 
dispuestos a asistir a tres 
sesiones informativas, 
inscribiéndose en el 
programa. 
Se dispondrá el aula con las sillas en 
círculo para facilitar la participación y la 
exposición de las dudas. Se les 
proporcionará un tríptico con el 
contenido de cada sesión (Anexo 3). Al 
final, si están interesados, podrán 





30 minutos  
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Sesión número 2: Y YO, ¿QUE CONOZCO ACERCA DE LA SANGRE DE CORDÓN UMBILICAL? 
Esta sesión estará dividida en dos partes: la primera más teórica en la que se expondrán los contenidos básicos para 
comprender en qué consiste la donación de SCU, su utilidad y otras características; y en la segunda parte podrán preguntar 










OBJETIVO TÉCNICA DIDÁCTICA MATERIAL TIEMPO 
Explicar que es la SCU y cuál es su 
utilidad (24) (Anexo 1). 
Tendrá lugar una charla informativa guiada 
por una presentación con diapositivas. 
También se incluirán imágenes y gráficos 
para hacer la charla lo más atractiva posible. 
Los requisitos para poder ser donante se 
mostrarán en una tabla donde aparecen los 
criterios de exclusión para ser donante de 








1 hora  
 
Conocer en que pacientes está indicado 
el trasplante de SCU (24). 
Distinguir que ocurre con los cordones 
que no son aptos para el trasplante y los 
que sí lo son. 
Describir qué condiciones son necesarias 
para poder ser donante de SCU (7, 18). 
Exponer dudas sobre el tema. Se realizará un esquema en la pizarra para 
aclarar los puntos importantes. 











Sesión número 3: ¿PUEDO DONAR SCU? ¿CÓMO? 
Esta sesión es más teórica, pero se intentará hacer lo más dinámica posible para los participantes, fomentado la interacción. 
También se mostrará un video en el que aparecen los pasos que sigue el cordón umbilical, desde su recolección hasta su 










OBJETIVO TÉCNICA DIDÁCTICA MATERIAL TIEMPO 
Conocer los pasos a seguir para 
hacerse donante (7, 9, 24). 
Se explicará mediante una charla: 
- Como ser donante. 
- Donde se almacenará. 
- En el caso de bancos privados, ¿es útil el 
almacenamiento para el uso autólogo? 
- Que es la donación dirigida y en qué casos se 
utiliza. 
- Maternidades autorizadas para la recogida de 
SCU en Aragón: Hospital Universitario Miguel 
Servet, Hospital Clínico Lozano Blesa y 
Hospital Quirón (Zaragoza). 
 
Al final de la presentación, contaremos con la 
colaboración de una representante del Banco de  
Ordenador con 
proyector y pen 
drive. 
1 hora y 
15 minutos  
Disponer de la información 
necesaria de los bancos de SCU 
que hay en España y las 
maternidades autorizadas para 
su recogida (9, 17, 27). 
Exponer la utilidad que tiene el 
almacenamiento de la SCU para 
el uso autólogo y que es la 
donación dirigida (18, 19, 22). 
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Sangre y Tejidos (BST) de Barcelona en la que 
explicará cual es el funcionamiento del banco, y 
como se conserva la SCU. 
Conocer como se realiza la 
obtención de la SCU (7, 25). 
Se visualizará un video en el que se muestran los 
pasos desde la recogida del cordón umbilical tras el 








10 minutos  
Exponer dudas sobre el tema. Se harán preguntas a los participantes sobre el tema 














 Sesión número 4: ¿QUÉ HE APRENDIDO?  
Última sesión, en la que los protagonistas son los participantes, ya que se demostrarán los conocimientos adquiridos y 











    
  
OBJETIVO TÉCNICA DIDÁCTICA MATERIAL TIEMPO 
Evaluar los 
conocimientos 
adquiridos con este 
programa. 
Se realizará la misma encuesta que en la primera sesión para 
evaluar los conocimientos adquiridos (Anexo 2). 
Posteriormente, con el aula en círculo, se corregirá la encuesta, 






Valorar si el 
programa ha sido 
satisfactorio. 
Se les proporcionará un cuestionario voluntario y anónimo para 
conocer si el programa ha cubierto sus expectativas en cuanto a 
estructura y contenido, valorando del 1 al 4 (Anexo 5). 
10 
minutos  
 Exponer dudas y 
mantener un contacto 
posterior. 
Si ha quedado alguna duda, se animará a los participantes a 
comentarlas. También se les facilitará un correo electrónico y 
una página de Facebook donde podrán mantenerse en contacto 
con el resto de participantes y con la enfermera, para poder 
aclarar las preguntas que les vayan surgiendo. También se les 
animará a que si realizan la donación, nos cuenten su 





6.4. Recursos humanos y materiales: 
Las sesiones serán impartidas por la Graduada en enfermería Inés Ruiz 
Salvador. También en la segunda sesión participará una experta del BST de 
Barcelona, ya que ocupa el segundo lugar en Europa en número de 
trasplantes, y es el que se encarga de recoger y procesar las donaciones de 
SCU en Aragón (25). 
El programa se impartirá en un aula multiusos cedida por el Centro de Salud 
de Tarazona, totalmente acondicionada para impartir las sesiones. Contará 
con unas 20 sillas con apoya brazos, un proyector y una pizarra. 
El coste estimado del programa de salud será el siguiente: 
PRESUPUESTO DEL PROGRAMA DE SALUD 
Honorarios enfermera (4 
sesiones de 2 horas) 
50€/ hora 320 € 
Honorarios de una experta 
del BST de Barcelona 
70€/ hora 70€ 
Desplazamiento de la 
experta 
100€ 100€ 
20 bolígrafos 0.15 céntimos/ unidad 3€ 
500 folios 5.50€/ paquete de 500 5,50€ 
100 fotocopias para las 
encuestas 
0.07 céntimos/ unidad 7€ 
20 trípticos divulgativos  1€/ tríptico 20€ 
2 rotuladores para la pizarra 1.50€/ unidad 3€ 
5 carteles informativos 3€/ unidad 15€ 
Coste final  543,50€ 
 
Para difundir nuestras sesiones y despertar el interés de la poblacion, se 
colgarán carteles en el CS de Tarazona y en diferentes lugares publicos 
(Anexo 6). Además, se creará una pagina en facebook, llamada “Cordón de 
vida” y se proporcionará una dirección de correo electronico 
(cordondevida@gmail.com) donde podrán apuntarse y preguntar todas las 
dudas acerca del contenido, de la duracion, el coste, etc. 
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6.5. Cronograma: Diagrama de Gantt 
Para la planificación del programa se elaboró un Diagrama de Gantt en el 
cual se especifica el tiempo empleado para la elaboración del programa de 
salud, y el desarrollo de cada una de las sesiones. 
 Duración 










      
Sesión 1: 
Presentación y 
estudio de los 
participantes. 
         
Sesión 2: 
Conceptos 
básicos de la 
donación de 
SCU. 
         




cordón y como 
se realiza la 
obtención de 
SCU. 







         
Evaluación del 
programa. 






El programa contará con cuatro sesiones, en la primera se intentará conocer 
a los participantes y los conocimientos con los que cuentan, y tendrá una 
duración de una hora; y las otras tres sesiones serán informativas y 
educativas, de una duración aproximada de una hora y media cada una. 
Tendrán lugar en el CS de Tarazona. Se decide comenzar con el programa 
en el mes de Junio, los sábados, de 9 a 10.30 horas.  
Aunque el contenido es muy teórico, se intentará fomentar la interacción 
entre los participantes y la enfermera, y se les animará a que expongan 
cualquier duda u opinión.  
Los grupos estarán compuestos por 15 – 20 personas. 
 
6.7. Evaluación 
La evaluación tendrá lugar en la última sesión mediante una encuesta de 
satisfacción (Anexo 5); también evaluaremos si el programa ha sido util 
para aumentar sus conocimientos y si les ha motivado a ser donantes 
(Anexo 4), comparando los resultados obtenidos en esta misma encuesta 
realizada en la primera sesión.  
Como indicador de resultado a corto plazo, se considerará una evaluación 
positiva si los participantes responden correctamente al menos 7 de las 10 
preguntas de la evaluación de conocimientos.  
Como indicador de resultado a largo plazo, la evaluación será positiva si el 
60% de los participantes, en algun momento donarán la SCU. Se 
proporcionará la página de facebook “Cordón de vida” y la dirección de 
correo electrónico (cordondevida@gmail.com) con el fin de conocer en el 
futuro, si los participantes del programa han donado la SCU o no, y en el 







La puesta en marcha de un Plan Nacional de Sangre de Cordón umbilical en 
2008, ha proporcionado más información a la población y ha analizado todo 
el proceso de donación.  
En 2013, España contaba con 58.848 unidades de SCU, frente a las 36.005 
de 2008 (28) (Anexo 7). Tras la implementación del Plan Nacional de SCU, 
ha aumentado el número de donantes, por lo que uno de los motivos de la 
falta de unidades podría ser la poca información con la que cuenta la 
población. 
La labor del personal de enfermería es intervenir por medio del diseño de 
este tipo de programas de salud, dotando a la población de los 
conocimientos necesarios para poder ser donantes de SCU. Se puede 
realizar tanto desde el ámbito de atención primaria como desde la 
preparación al parto. 
Por estas razones se ha desarrollado este programa de salud, con el 
objetivo de mejorar los conocimientos sobre la donación de SCU, aumentar 
el número de donantes en Tarazona y así contribuir a los objetivos 
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